
























grupo  muscular.  Para  ello,  las  técnicas  tradicionales  son  las  más  utilizadas  (FNP,  estiramiento  estático,










        La  flexibilidad  es  una  cualidad  física  que  con  base  en  la  movilidad  articular  y
elasticidad muscular, permite el máximo recorrido de las articulaciones (Perelló, 2004).
        Con  frecuencia  los  deportistas  se  preocupan  en  ser  más  fuertes,  mucho  más




de  un  grado  máximo  en  la  niñez  para,  a  medida  que  avanzan  los  años,  ir
disminuyendo  hasta  poder  llegar  a  limitar  de  forma  considerable  cierto  tipo  de
movimientos.
        Los músculos  poco  a  poco  se  van  poniendo más  rígidos,  pierden  elasticidad  e
incluso se pueden hacer más fuertes, pero más cortos. Esto determina un déficit de la








        Para  impedir  que  este  proceso  pueda  llegar  a  acarrearnos  algún  problema  en
nuestro aparato  locomotor deberemos trabajar  la flexibilidad mediante  la práctica de
los estiramientos.
        Los  estiramientos  constituyen una  técnica preventiva  y  terapéutica  ampliamente
utilizada  y  sobre  la  que  además  han  escrito multitud  de  autores  (Gutiérrez,  Novoa,
Pérez, Lantarón y González, 2003). Entre todos ellos, se encuentra la tensión activa, y
será la técnica que utilizaremos en nuestro estudio.














periodo  estival,  para  evitar  cualquier  posible  sesgo  debido  a  los  estiramientos  que
habitualmente  se  realizan  en  las  sesiones  de  entrenamiento.  Todos  los  sujetos
incluidos en el estudio presentaban un balance articular por debajo de 80º al realizar









una  (lunes, miércoles  y  viernes)  para  el  grupo  control  y  un  día  (miércoles)  para  el
grupo  experimental.  Posteriormente,  a  las  dos  semanas  se  midió  de  nuevo  para











       Decúbito supino con piernas en extensión y región  inferior de  la espalda y sacro
apoyados  sobre  la  mesa.  La  estandarización  de  la  prueba  exige  que  la  rodilla  se
mantenga en extensión y que permanezcan fijas  la región inferior de la espalda y  la
pelvis,  con  el  objeto  de  controlar  las  variables  originadas  por  un  excesivo  balanceo
anterior o posterior de la pelvis.
        Una  vez  conseguida  esta  posición,  se  presiona  firmemente  sobre  el  muslo,
realizando  una  contención  pasiva  a  través  de  los  flexores  de  la  cadera,  evitando  la





pierna contraria con  la  rodilla en extensión y el pie en posición de  relajación. El pie
debe permanecer  relajado para evitar  la acción de  los músculos gemelos del  tríceps
sural sobre la articulación de la rodilla. Cuando la rodilla comienza a doblarse, se hace
descender  ligeramente  la pierna  y  se pide al  sujeto que extienda  completamente  la
rodilla e inicie de nuevo la elevación de la pierna hasta apreciar cierta contención y el
sujeto  sienta  un  ligero  malestar  (figura  1).  Inmediatamente,  otro  examinador  se















graduado  en  dos  semicírculos  de  180º,  articulado  en  su  centro  con  otro  vástago
denominado  como  móvil  y  que  es  el  que  nos  sirve  para  hacer  la  lectura  de  la
mensuración.
       Para hacer  la medición el goniómetro se coloca en el mismo plano en el que se
desarrolla el movimiento articular a medir, mientras que el eje del goniómetro habrá
de hacerse coincidir con la prolongación del eje de articular de dicho movimiento.
        El  vástago  fijo  debe  hacerse  coincidir  longitudinalmente  con  el  segmento  fijo
articular,  tomando como  referencias, para ello, un punto  situado en  la prolongación
del  eje  articular  y  otro  mediante  una  referencia  anatómica  conocida.  También






es  absolutamente  imprescindible  una  buena  fijación  de movimiento  para  evitar  que
éste se nos desplace a las articulaciones supra o subyacente.
2.3. Descripción de la técnica de estiramiento con electroestimulación
        La  técnica  de  estiramiento  con  electroestimulación  ha  sido  adaptada  según  las
indicaciones de Maya (2001). Los pasos seguidos son los siguientes:
El músculo es estirado hasta que aparece una sensación de tope elástico.











en  el  patrón  antagonista  que  es  resistida  por  el  fisioterapeuta,  y  después  indicar  al
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paciente  que  "se  relaje".  El  terapeuta  tras  la  relajación,  vuelve  a  realizar  el
movimiento  pasivo  con  la máxima  excursión  que  se  pueda,  hasta  la  nueva  barrera
motriz. Todo este procedimiento se repite varias veces, hasta llegar a un punto en el
que ya no va a ceder la barrera motriz.
        Basándonos  en  los  parámetros  propuestos  por  Chaitow  (2000),  usamos  una

























cms. en el 1/3 proximal de  los mismos. Éste  tendrá dos  salidas que se conectarán;
una con un electrodo de 5 por 5 cms. sobre el 1/3 medio­distal de semimembranoso y
semitendinoso y otra con un electrodo de 5 por 5 cms. situado en el 1/3 medio­distal






















        En  el  grupo  control  la  pérdida  media  tras  las  dos  semanas  es  de  6.40  cm.
(SD=2.30), mientras que en el grupo experimental fue inferior, 5.80 cm. (SD=1.30).





cuando  son  aplicados  de  forma  correcta  y  sistemática.  Si  bien  es  cierto  que  las
ganancias  han  sido  mucho  mayores  al  utilizar  la  técnica  de  estiramiento  con
electroestimulación.
    Con respecto a la conservación en el tiempo de los grados articulares ganados sin
la  aplicación  de  ninguna  de  las  dos  técnicas  podemos  ver  como  el  método  de
estiramiento  con TENS permite  una  pérdida menor,  aunque,  como hemos  visto,  las
diferencias  con  la  técnica  de  FNP  no  son  significativas.  No  obstante,
independientemente de  la utilización de una técnica u otra, si pasado cierto periodo







una  contracción  generada  por  el  aparato  de  electroestimulación.  Los  resultados
obtenidos en este estudio fueron inferiores a los nuestros. Concretamente se produjo
una ganancia media de 3.80º en el grupo control y de 9.40º en el experimental. Estas
diferencias  respecto  a  nuestro  estudio  son  lógicas,  ya  que  en  la  técnica  de  tensión
activa el estiramiento se centra sobre la unidad miotendinosa, y como es sabido,  las
posibilidades de estiramiento de esta zona del músculo son reducidas. Sin embargo,
podemos  observar  como  en  este  estudio  la  técnica  de  estiramiento  con
electroestimulación permitió unas mayores ganancias.
        La  técnica  de  estiramiento  con  electroestimulación  que  hemos  propuesto  en
nuestro  estudio  puede  permitirnos  obtener  grandes  mejoras  en  la  flexibilidad.  Sin
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